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~外側，後連合，大陰唇に米粒大の発赤， 丘疹， ピラ
ン，浅い潰蕩(円形，辺縁は柔らかい)が 1.--9個散在
性に見られた。リンパ節の腫脹が 1例に見られた。治癒
経過は 8日--3週。混合感染はカンジダ症 (3例)，細
菌感染があった。 
30. HBs Agの VerticalTransmissionと e-Sys-
temについて
稲葉憲之，松浦成，工藤純孝
(千大) 
1975年6月より，県下正常妊婦10200名に Screening
を行ない， HBs Ag陽性者153名(1.5%)，HBs Ab 
陽性者1224名 (12.0%)を検出した。 HBsAg陽性者 
23例について， follow-up可能で、あったが， 44.4%が全
て6カ月以内に陽転し，そのうち 2例はすでに瞬帯血中
に HBsAgを検出した。 23例中， e-Ag 陽性者は 9例 
(39.1%)， Anti-e陽性者は 4例 (16.1%)，両者共検出

不可能で、あった群は 10例で， e-Ag陽性者 9例中 7例

げ7.8%)に VerticalTransmissionが認められ，
 
Anti-e陽性者 4例には 1例も認められなかった。 この

結果より， e-Systemは VerticalTransmissionの重

要な指標となり得ることが示唆された。
 
31.HSG像からみた卵管形成術
吉田哲夫，園田俊雄，高野昇
(国立横浜東)
適切な卵管形成術症例の選択，術後管理等卵管不妊因
子の治療指針の一助とするため HSG像の分析を中心
として症例検討を行った。 HSG像の卵管陰影分析を開
腹所見，術後経過，妊娠の有無について検討し，一部の
症例については病理組織学的所見との相関も検討した。
その結果，卵管陰影の方向，形態に異常のみられる場
合，癒着，子宮内膜症あるいは腫癌の存在する傾向があ
り，卵管陰影の異常のみられる場合には高頻度に病理組
織像にも変化がみられた。 
32.子宮奇形による不育症に対する手術療法一一Jo-
nes & Jones 手術後妊娠した症例を中心とし
て一一
小田高久，椎名正樹，佐藤悠二
高畠弘，大野虎之進
(東京歯大市川) 
HSGによる子宮奇形の診断とその妊娠成立率， 流産
率の解析では重複子宮が最も妊平性が高く，次いで弓状
子宮であり，双角子宮が最低である。私達は習慣性流産
を伴う双角子宮に対して Strassmann，Jones & Jones 
手術を行ない良好な成績を得ているが，最近の症例を中
心として，その臨床経過を報告し，併せて上記手術にお
ける我々のー工夫にも言及したい。 
33. プロスタルモン Fによる術後腸管運動の促進
大久保綜也(千大)
術後の腸管運動を促進させることは， ，患者の術後経過
に大きな影響を与える。術直後と，翌日の 2日聞にプロ
スタルモン (PGF2α)を8000，ug，4000μg投与し， Pon-
tal 400mg投与群を対照として比較した。年齢， 麻酔
法，術式，出血量，手術終了から PGF2α投与開始まで
の時間では，排ガス時間に影響はなかった。手術時間は 
3時間までで有意に PG群が早かった。 PG投与量は
両群に有意差がなかった。また，術後の自然排便も PG
群82.8%，対照群50%を示した。以上，統計学的にも腸
管運動促進効果の有効性が認められた。 
34. Estrogenの循環系に及ぼす影響
河崎純忠，吉田豊
(千葉県ガンセンター・麻酔科) 
Estrogenの循環系に対する直接作用を検討する目的
で雄雑犬を用いて Premarin2 mg/kg静注による急性
実験を行った。心収縮時相の計測には Holldack法を，
心拍出量の測定は熱稀釈法によった。脈拍，血圧に変化
はなかったが肺動脈圧は上昇した。昇圧期 DAZは短
縮傾向，緊張期 ASZ，駆出期 ATZは不変であった。
心充えい度の指標 ATZjASZ上昇，心収縮性の指標 
PdjDAZ，Pdj ASZは上昇傾向， 心拍出量は有意に増加
し，逆に全末梢抵抗，肺血管抵抗は減少した。 
35.婦人科手術における線湾系の変動と抗プラスミン
剤の効果について
稲葉憲之，工藤純孝(千大)
子宮筋腫18例， CIS 6例，計 24症例について， 術前
(肘静脈)，術中子宮刻出直前(肘静脈，子宮静脈)の血中 
Fibrinogen，Prothrombin Time，F. D. P.，Plasmin， 
Plasmin activated by S K，Activator，Plasminogen， 
Inhibitorの8項目について， 測定を行なった。また代
表的な天然抗プラスミン剤であるアプロチニンを術前に
各々点滴静注し，術中の線U)1.万単位(K.30万単位，10
溶系に対する影響を調べた。手術及びそれに伴う出血と
いう Stressによって線溶系は充進の傾向にあり，それ
は特に子宮静脈において著明であった。またアプロチニ
ン30万単位使用群に明らかな線溶系の抑制がみられた。
